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ABSTRAK 
 
  Rahmayati Syamsul. Evaluasi Perhitungan Harga Pokok Pelayanan 
Rawat Inap Bagian Perawatan Anak RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo 
Makassar, dibawah bimbingan Drs. A. Yamang, M.Soc, SC, Ak. dan Drs. M. 
Christian Mangiwa, M.Si, Ak.  
  Kata Kunci : Evaluasi Perhitungan Harga Pokok, Rawat Inap, Perawatan 
Anak Kelas II, Rumah Sakit. 
 Penelitian ini bertujuan untuk: untuk mengetahui berapa harga pokok 
dari pelayanan rawat inap rumah sakit yang selanjutnya digunakan sebagai 
dasar dalam penentuan tarif. Hal ini menjadi sangat penting mengingat 
penentuan harga pokok rawat inap perlu dihitung kembali untuk mengetahui 
tingkat efisiensi dan efektifitas pengelolaan yang berkaitan dengan pelayanan 
rumah sakit kepada pasien, khususnya bagi pasien rawat inap. 
 Objek penelitian ini adalah RSUP. Dr Wahidin Sudirohusodo Makassar, 
yang merupakan rumah sakit milik Departemen Kesehatan RI. Dalam penelitian 
ini penulis menggunakan metode penelitian deskriptif kuantitatif. Hasil analisis 
data dilakukan dengan mengolah data primer yakni data mengenai semua 
biaya operasional rumah sakit yang terjadi pada periode sebelumnya, kemudian 
diolah berdasarkan perilakunya kedalam kategori biaya tetap, variable, dan 
semivariabel. Untuk biaya tetap yang menjadi pemicu biayanya adalah dari 
realisasi yang terjadi, sedangkan biaya semivariabel digunakan metode high 
and low point untuk memisahkan biaya tetap dan biaya variable. Perhitungan 
harga pokok pelayanan rawat inap kelas II mengalokasikan biaya bahan baku 
ke masing - masing kelas berdasarkan metode rata-rata sederhana biaya per 
unit, sementara biaya tenaga kerja langsung dialokasikan ke masing – masing 
kelas setelah menentukan kapasitas yang digunakan dan memilih dasar 
pembebanannya, dan biaya overhead dialokasikan berdasarkan metode alokasi 
joint cost (biaya bersama). 
 Berdasrkan hasil analisis data, dapat disimpulkan bahwa hasil dari 
perhitungan harga pokok rawat inap bagian perawatan anak kelas II 
berdasarkan pendekatan teoritis yang dilakukan oleh penulis diperoleh nilai 
sebesar Rp 58.721, sementara tariff yang diberlakukan rumah sakit selama ini 
sebesar Rp 88.000, sehingga selisihnya sebesar Rp 29.279.  
  
 
 
ABSTRACT 
 
Rahmayanti Syamsu.  The Evaluation of Cigarette Price Calculation of 
In-Patient Service of Children Care Department of RSUP Dr. Wahdin 
Sudirohusodo Makassar, Under Supervisor Drs. A. Yamang, M.Soc, SC, Ak 
and Drs. M. Christian Mangiwa, M.Si, Ak. 
Keywords : Evaluation of Cigarette Price Calculation, In-patient, Child 
Care Class II, Hospital. 
This research aims to know how price cigarette of hospital in-patient 
service and then used as basis in tariff determination.  This case is very 
important in the light of determination of cost price of in-patient need calculated 
again to know efficiency rate and effectiveness management that related to the 
hospital care for patient, especially in-patient patient. 
The object of this research is RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo that 
represents hospital of Health Department Republic of Indonesia.  In this 
research, the writer using descriptive-qualitative methods.  The results of data 
analysis was done by process primary that is about all operational cost of 
hospital that occur in previously period, then proceed based on its behavior into 
categories fixed, variable and semi-variable costs.  For fixed cost that become 
support its cost was realization that occur, whereas semi-variable cost was 
used high and low point methods to separate fixed and variable costs.  The 
calculation of cost price of in-patient care class II allocated raw matter cost into 
each class based on simple average of cost per unit method, while labor cost 
directly allocated into each class after determine capacity used and choose 
foundation its charge, and overhead cost allocated based on joint cost 
allocation method.    
Based on result of data analysis, can concluded that result of cost price 
calculation of in-patient in child care class II based on theoretical approach 
performed by writer obtained value as much Rp. 58.721, while tariff that applied 
of hospital all this time as much Rp. 88.000, so that its difference as much Rp. 
29.279. 
 
 
 
 
 
BAB I 
PENDAHULUAN 
 
1.1. Latar Belakang Masalah 
Dalam era globalisasi dan ditunjang perkembangan dunia usaha yang 
semakin pesat mengakibatkan naiknya persaingan bisnis. Masing-masing 
perusahaan saling beradu startegi dalam usaha menarik konsumen. 
Persaingan tersebut tidak hanya persaingan bisnis di bidang 
manufaktur/industry tetapi juga di bidang usaha pelayanan jasa. Salah satu 
bentuk usaha pelayanan jasa adalah jasa kesehatan, terutama jasa rumah 
sakit. Hal ini terbukti semakin banyaknya rumah sakit yang didirikan baik 
pemerintah maupun swasta. Akibat dari perkembangan rumah sakit yang 
semakin pesat ini, menimbulkan persaingan yang ketat pula. Sehingga 
menuntut adanya persaingan atas produk dan kepercayaan pelanggan. 
Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 
560/MENKES/SK/IV/2003 tentang Pola Tarif Perjan Rumah Sakit bahwa, 
“Rumah sakit merupakan sarana kesehatan yang menyelenggarakan 
pelayanan kesehatan kepada masyarakat, baik dalam bentuk promotif, kuratif1 
maupun rehabilitative. Baik pelayanan rawat jalan, rawat inap, rawat darurat, 
rawat siang (day care), rawat sehari (one day care) maupun rawat rumah 
(home care)”.  Sesuai dengan fungsi utamanya tersebut, perlu pengaturan 
sedemikian rupa sehingga rumah sakit mampu memanfaatkan sumber daya 
                                                             
1 . Dapat menolong, menyembuhkan penyakit,dsb mempunyai daya untuk mengobati. 
 
 
yang mereka miliki secara efektif dan efisien. Karena peran rumah sakit yang 
berpusat pada sektor pelayanan public yang vital, rumah sakit seharusnya tidak 
hanya mencari keuntungan semata, akan tetapi lebih mengutamakan 
kepentingan masyarakat untuk mendapatkan pelayanan kesehatan yang 
berkualitas dengan harga yang terjangkau. 
Efisiensi merupakan salah satu faktor kunci dalam meningkatkan 
keunggulan kompetitif organisasi, yang berarti berada pada posisi yang lebih 
baik dibandingkan para pesaingnya. Efisiensi akan tercapai jika organisasi 
dapat mengelola sumber daya yang dimilikinya dengan baik, mengurangi 
terjadinya pemborosan sumber daya dengan mengalokasikan sumber daya 
dalam jumlah yang tepat ke dalam proses produksi. Untuk tujuan tersebut maka 
dibutuhkan informasi biaya yang akurat. Informasi ini memperlihatkan berapa 
jumlah sumber daya yang dialokasikan oleh organisasi untuk menghasilkan 
barang atau jasa  yang mereka produksi. 
 Pada masa lalu para pedagang ,menggunakan informasi biaya hanya 
untuk menentukan harga jual barang. Pada saat ini kondisi telah jauh berubah, 
perkembangan bisnis yang semakin kompleks membutuhkan informs biaya 
bukan lagi hanya sekedar untuk menentukan harga jual tetapi juga dapat 
digunakan untuk berbagai keperluan seperti menurunkan biaya, meningkatkan 
pendapatan, meningkatkan produktifitas, meningkatkan kualitas produk atau 
meningkatkan kualitas pelayanan, menilai kinerja karyawan dan manajer, 
peningkatan mutu produk, serta untuk berbagai keperluan lain yang penting 
dalam menjalankan usaha. Secara umum informasi biaya sangat penting untuk 
 
 
keperluan internal dibandingkan dengan eksternal yang membantu manajer 
dalam kegiatan perencanaan, pengendalian dan pengambilan keputusan.  
 Informasi biaya menunjukkan besarnya sumber daya yang dihabiskan 
oleh organisasi dalam seluruh kegiatan produksinya, yaitu mulai dari 
pengolahan bahan baku sampai barang siap untuk dijual. Perhitungan biaya 
yang akurat sangat penting bagi organisasi untuk dapat mengetahui berapa 
jumlah sumber daya yang mereka korbankan dalam proses produksinya. Biaya-
biaya yang dikelurakan oleh organisasi selama proses produksi ini kemudian 
dihitung secara total dan menghasilkan harga pokok produksi. Perhitungan 
harga pokok produksi ini yang menunjukkan besarnya sumber daya yang telah 
dikorbankan oleh perusahaan dalam memproduksi barang atau jasa. 
 Perhitungan harga pokok pada awalnya diterapkan dalam perusahaan 
manufaktur, akan tetapi dalam perkembangannya perhitungan harga pokok 
telah diadaptasi oleh perusahaan jasa dan perusahaan dagang. Perhitungan 
harga pokok juga bukan lagi diterapkan dalam sektor usaha swasta tetapi juga 
telah merambah ke sektor nir laba. Dalam Pasal 3 Surat Keputusan Menteri 
Kesehatan Nomor 560/MENKES/SK/IV/2003 tentang Pola tariff Perjan Rumah 
Sakit disebutkan bahwa “tarif rumah sakit diperhitungkan atas dasar unit cost 
dari setiap jenis pelayanan dan kelas perawatan, yang perhitungannya 
memperhatikan kemampuan ekonomi masyarakat, standar biaya dan atau 
bench marking dari rumah sakit yang tidak komersil”. Kenyataan ini 
menunjukkan bahwa pemerintah telah menyadari pentingnya perhitungan harga 
pokok termasuk dalam sektor pelayanan kesehatan. Rumah Sakit  Umum 
 
 
Perjan Dr. Wahidin Sudirohusodo adalah rumah sakit kelas A pendidikan 
dengan status Perjan Rumah Sakit berdasarkan  PP RI No. 125 tahun 2000, 
dan dengan terbitnya SK Menkes No. 1243/MENKES/VIII/2005 maka RSUP Dr. 
Wahidin Sudirohusodo berubah menjadi UPT Depkes. Di dalam pelayanannya 
RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo berpedoman kepada keputusan Menteri 
Kesehatan RI Nomor:129/Menkes/SK/II/2008 tentang Standar Pelayanan 
Minimal Rumah Sakit. Standar pelayanan minimal adalah ketentuan tentang 
jenis dan mutu pelayanan dasar yang merupakan urusan wajib daerah yang 
berhak diperoleh setiap warga secara minimal. Juga merupakan spesifikasi 
teknis tentang tolak ukur pelayanan minimum yang diberikan oleh Badan 
Layanan Umum kepada masyarakat. 
 Pada penelitian ini, penulis memilih rawat inap karena di dalam 
penetapan harga pokok pelayanannya akan berkaitan dengan penentuan 
pembayaran biaya bagi pasien yang menginap di rumah sakit ini. Selain itu 
penentuan harga pokok rawat inap ini perlu dihitung kembali untuk mengetahui 
tingkat efisiensi dan efektifitas pengelolaan yang berkaitan dengan pelayanan 
rumah sakit kepada pasien, khususnya bagi pasien rawat inap. Sedangkan 
untuk rawat jalan dan rawat sehari tidak memiliki biaya inap pasien karena 
hanya pelayanan rawat sekali jalan atau rawat sehari. Dalam penentuan harga 
pokok produk penulis mengambil perawatan anak sebagai sampel karena bila 
dihitung rawat inap secara keseluruhan ruang lingkupnya menjadi semakin 
luas. Oleh karena itu, penulis memfokuskan perhitungan harga pokoknya pada 
bagian perawatan anak. 
 
 
  Berdasarkan keterangan yang diberikan oleh pihak rumah sakit 
penentuan tarif  Pelayanan kesehatan anak khususnya bagian perawatan anak 
tidak didasarkan pada perhitungan harga pokok. Dengan demikian Pelayanan 
Perawatan anak RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo belum menerapkan system 
perhitungan harga pokok sebagaimana telah ditentukan dalam teori akuntansi 
biaya  dalam proses perhitungan harga pokok pelayanan. 
Berdasarkan uraian diatas, penulis memilih judul:  
“Evaluasi Perhitungan Harga Pokok Pelayanan Rawat Inap Bagian Perawatan 
Anak RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo”. 
1.2. Rumusan Masalah 
Mengamati latar belakang masalah, maka dapat dibuat suatu rumusan 
masalah yaitu : “Bagaimana perhitungan harga pokok pelayanan pasien rawat 
inap pada RSUP  Dr. Wahidin Sudirohusodo di Makassar”. 
 
1.3. Batasan Masalah 
Batasan penelitian diberikan agar penelitian tidak menyimpang dari 
ruang lingkup yang diharapkan oleh penulis, batasan yang diberikan adalah 
bahwa penelitian ini mengacu pada perhitungan harga pokok pelayanan 
terhadap pasien rawat inap kelas II bagian perawatan anak pada RSUP Dr. 
Wahidin Sudirohusodo di Makassar. 
1.4. Tujuan dan Manfaat Penelitian 
1.4.1. Tujuan Penelitian 
Adapun tujuan dari penelitian ini, yaitu: 
 
 
Untuk mengetahui harga pokok pelayanan pasien rawat inap bagian 
perawatan anak pada RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo di Makassar. 
1.4.2. Manfaat Penelitian 
Manfaat yang diharapkan dari hasil penelitian ini adalah: 
1. Manfaat bagi Objek Penelitian (RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo). 
Penelitian ini bisa dijadikan sebagai bahan pertimbangan rumah sakit 
dalam menghitung harga pokok layanan pasien rawat inap. 
2. Manfaat bagi Pembaca 
Penelitian ini bias menjadi salah satu yang memberikan informasi 
mengenai perhitungan harga pokok pelayanan rawat inap, terutama 
dalam penerapannya pada pada sebuah rumah sakit yang 
berorientasi pada pelayanan kepada masyarakat. 
 
3. Manfaat bagi Penulis 
Penelitian ini merupakan suatu tambahan pengetahuan untuk 
memperdalam informasi tentang perhitungan harga pokok pelayanan 
rawat inap.  
1.5. Sistematika Penulisan 
Adapun sistematika pembahasan dalam penulisan ini akan disusun 
sebagai berikut: 
BAB I Pendahuluan 
 
 
Merupakan bab yang menguraikan tentang latar belakang masalah, 
rumusan masalah, tujuan, manfaat penulisan serta sistematika 
penulisan. 
BAB II   Landasan Teori 
Merupakan bab yang menguraikan tentang beberapa konsep dasar 
sebagai landasan teori dan tinjauan kepustakaan yang diperlukan 
sehubungan dengan pembahasan masalah 
BAB III  Metode Penelitian 
Merupakan bab yang menguraikan tentang tempat penelitian, metode 
pengumpulan data, jenis dan sumber data, serta metode analisis yang 
digunakan dalam penulisan ini. 
BAB IV  Gambaran Umum Perusahaan 
 Meliputi Sejarah Rumah Sakit Dr. Wahidin Sudirohusodo, visi, misi, dan 
motto Rumah Sakit, jenis pelayanan, sarana dan fasilitas yang 
diberikan rumah sakit kepada pasien. 
BAB V   Analisis dan Pembahasan 
Bab yang berisi tentang perhitungan harga pokok pelayanan rawat inap 
BAB VI  Kesimpulan Dan Saran 
Bab terakhir pada penelitian ini berisi kesimpulan yang diperoleh dari 
penelitian yang telah dilakukan dan saran yang menjadi alternatif bagi 
pihak perusahaan atas hasil penelitian yang dilakukan 
 
 
 
 
BAB V 
ANALISIS PEMBAHASAN 
 
5.1.     Deskripsi Biaya 
Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Wahidin Sudirohusodo memberikan 
pelayanan medis khusus kebidanan dan ginekologi. Dalam melaksanakan 
kegiatan pelayanan medis tersebut pihak rumah sakit akan melakukan 
pengorbanan sumber daya ekonomi yang dimilikinya. Nilai dari pengorbanan 
ekonomi inilah yang akan dihitung dalam bentuk perhitungan harga pokok. 
Perhitungan harga pokok harus dilakukan seakurat mungkin agar dapat 
memberikan informasi yang berguna bagi pihak manajemen. Perhitungan harga 
pokok yang akurat diawali dengan langkah kualifikasi biaya yang tepat. 
Adapun pengorbanan sumber daya ekonomi yang dikeluarkan oleh pihak 
rumah sakit dalam menjalankan kegiatan pelayanan medisnya, antara lain: 
1.1.1 Biaya Bahan Baku 
Yang dimaksud dengan biaya bahan baku ialah semua biaya bahan dan 
alat yang dapat ditelusuri secara langsung ke jenis kegiatannya dan memiliki 
nilai yang signifikan. Biaya tersebut, yaitu: biaya bahan baku. 
 
 
 
 
 
 
 
1.1.2 Biaya Tenaga Kerja Langsung 
Biaya tenaga kerja langsung yang dimaksud disini adalah upah dan gaji 
tenaga medis yang secara bersama-sama melayani pasien di rumah sakit, 
biaya tersebut antara lain: 
a. Biaya Gaji Dokter 
b. Biaya Gaji Perawat 
1.1.3 Biaya Overhead 
Biaya-biaya lain yang dikeluarkan atau yang dapat diidentifikasikan 
manfaatnya secara wajar yang tidak termasuk dalam biaya bahan baku dan 
biaya tenaga kerja langsung dimasukkan ke dalam kelompok biaya overhead. 
Adapun biaya-biaya tersebut adalah: 
a. Biaya listrik  
b. Biaya alat medis habis pakai 
c. Biaya kontrak cleaning service 
d. Biaya penyusutan gedung 
e. Biaya penyusutan peralatan anak 
f. Biaya penyusutan peralatan non medis 
Klasifikasi biaya berdasarkan perilakunya dalam hubungan dengan 
perubahan volume / kapasitas kegiatan: 
 
 
 
 
 
 
No Elemen Biaya Jenis Biaya 
1 Biaya gaji dokter Biaya fixed 
2 Biaya gaji perawat Biaya fixed 
3 Biaya bahan makanan Biaya variable 
4 Biaya listrik dan air Biaya semivariabel 
5 Biaya kontrak cleaning servise Biaya fixed 
6 Biaya alat medis habis pakai Biaya variable 
7 Biaya penyusutan peralatan medis Bitya fixed 
8 Biaya penyusutan peralatan non medis Biaya fixed 
9 Biaya penyusutan gedung perawatan anak Biaya fixed 
 
5.2.     Perhitungan Biaya Bahan Langsung 
5.2.1.  Biaya Bahan Makanan 
 Biaya bahan makanan yang dikeluarkan oleh pihak RSUP Dr.Wahidin 
Sudirohusodo untuk biaya konsumsi seluruh pasien rawat inap bagian 
perawatan anak di setiap kelas tahun 2010 yakni sebesar  Rp 350.000.000. 
Dengan demikian perhitungan alokasi biaya bahan makanan ke masing-masing 
kelas, dilakukan sebagai berikut: 
No 
Kelas 
Jumlah hari pasien rawat 
inap 
1 VIP 50 
2 Kelas I 170 
3 Kelas II 520 
4 Kelas III 12.250 
 Jumlah 12.990 
       (sumber : RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo) 
Disini jumlah hari pasien rawat inap menjadi cost driver untuk 
perhitungan alokasi biaya bahan makanan. Sehingga alokasi biaya ke masing 
kelas sebagai berikut: 
 
 
 
 
 
Produk   Unit Produksi                    Pembagian  
Biaya                                                                                                      Produksi Gabungan  
 
VIP      50    x     Rp. 350.000.000.             = Rp.  1.347.190    
                              12.990 
             
Kelas I    170    x     Rp. 350.000.000             = Rp.   4.580.446 
                               12.990 
            
Kelas II      520   x    Rp. 350.000.000.            = Rp.  14.010.777 
                                12.990 
           
Kelas III   12.250   x    Rp. 350.000.000            = Rp.330.061.585 
                                             12.990 
 
Dengan diketahui jumlah alokasi biaya bahan makanan untuk masing-
masing kelas per hari per pasien adalah sebagai berikut: 
Biaya  overhead per unit Kelas II  = Alokasi biaya bahan makanan Kelas II 
                                                Jumlah unit kelas II yang diproduksi  
 
     = Rp. 14.010.777 
                 520   
 
     = Rp.26.943 
 
1.3. Perhitungan Biaya Tenaga Kerja Langsung 
1.3.1. Biaya Gaji Dokter 
Tenaga dokter anak pada RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo berjumlah 5 
orang. Dokter mendapat gaji dan tunjangan yang bersifat tetap dan dibayarkan 
setiap bulan oleh rumah sakit. Gaji ditambah dengan tunjangan-tunjangan 
rumah sakit yang dibayarkan kepada dokter sebesar Rp. 3.500.000,- setiap 
bulan, sehingga total gaji seorang dokter selama setahun sebesar Rp 
42.000.000,-  (Rp 3.500.000 x 12 bulan). Jadi total biaya dokter anak setahun 
yang dikeluarkan oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo sebesar Rp 
 
 
210.000.000,-  (Rp 42.000.000 x 5). Dengan demikian maka perhitungan harga 
pokok jasa dokter per hari per pasien adalah sebagai berikut: 
No Kelas Jumlah Kamar 
1 VIP 5 x 3 x 365 =   5.475 
2 Kelas I 6 x 5 x 365 = 10.950 
3 Kelas II 7 x 6 x 365 = 15.330 
4 Kelas III 30 x 8 x 365 = 87.600  
 Jumlah 119.355 
 
Dari data jumlah kamar rawat inap menjadi cost driver untuk perhitungan 
alokasi biaya gaji dokter. Sehingga alokasi biaya ke masing – masing kelas per 
hari per pasien adalah sebagai berikut: 
Produk   Unit Produksi                  Pembagian Biaya  
                        Produksi Gabungan  
VIP      5.475   x  Rp. 210.000.000.       =   Rp.      9.633.027 
                              119.355 
             
Kelas I     10.950  x  Rp. 210.000.000.       =   Rp.    19.266.055 
                               119.355 
            
Kelas II                 15.330 x  Rp. 210.000.000.       =   Rp.     26.972.477 
                                119.355 
           
Kelas III     87.600  x  Rp.210.000.000           =   Rp.   154.128.440 
                                             119.355 
 
  Dengan diketahui jumlah alokasi biaya gaji dokter untuk masing-masing 
kelas dalam hal ini kelas II, maka perhitungan biaya per unit per hari per pasien 
adalah sebagai berikut: 
Biaya  overhead per unit kelas II  =     Alokasi biaya gaji dokter  Kelas II 
                                        Jumlah unit kelas II yang diproduksi  
 
             =    Rp  26.972.477 
                                                                      15.330 
    
             =    Rp 1. 759 
 
 
1.3.2. Biaya Gaji Perawat 
Tenaga perawat pada RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo berjumlah 10 
orang. Perawat mendapat gaji dan tunjangan yang bersifat tetap dan 
dibayarkan setiap bulan oleh rumah sakit. Gaji ditambah dengan tunjangan - 
tunjangan rumah sakit yang dibayarkan kepada perawat sebesar Rp. 
1.500.000,- setiap bulan, sehingga total gaji seorang perawat setahun sebesar 
Rp. 18.000.000,-(Rp 1.500.000 x 12 bulan). Jadi total biaya gaji perawat 
setahun yang dikeluarkan oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo sebesar Rp 
180.000.000,-  (Rp 18.000.000 x 10). Dengan demikian maka perhitungan 
harga pokok jasa perawat per hari per pasien adalah sebagai berikut: 
No Kelas Jumlah Kamar 
1 VIP 5 x 3 x 365 =   5.475 
2 Kelas I 6 x 5 x 365 = 10.950 
3 Kelas II 7 x 6 x 365 = 15.330 
4 Kelas III 30 x 8 x 365 = 87.600  
 Jumlah 119.355 
 
Dari data jumlah kamar rawat inap menjadi cost driver untuk perhitungan 
alokasi biaya gaji perawat. Sehingga alokasi biaya ke masing – masing kelas 
per hari per pasien adalah sebagai berikut: 
Produk               Unit Produksi                 Pembagian  
Biaya                                                                               Produksi Gabungan  
VIP      5.475   x  Rp. 180.000.000.              =Rp.    8.256.880 
                              119.355 
Kelas I                10.950  x  Rp. 180.000.000.              =Rp.   16.513.761 
                               119.355 
 
Kelas                   15.330 x  Rp. 180.000.000.              =Rp.   23.119.266 
                                119.355 
           Kelas III                 87.600  x  Rp.180.000.000.              =Rp. 132.110.091 
                                             119.355 
 
 
  Dengan diketahui jumlah alokasi biaya gaji perawat untuk masing - 
masing kelas dalam hal ini kelas II, maka perhitungan biaya per unit per hari per 
pasien adalah sebagai berikut: 
Biaya  overhead per unit kelas II  =   Alokasi biaya gaji perawat  Kelas II 
                                  Jumlah unit kelas II yang diproduksi  
 
                   =  Rp  23.119..266 
                        15.330 
 
                        =  Rp 1.508 
1.4. Perhitungan Biaya Overhead  
5.4.1. Biaya Kontrak Cleaning Service 
Biaya kontrak petugas kebersihan khusus Lontara IV yang dibayarkan 
kepada pihak outsourcing oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo selama tahun 
2010 sebesar  Rp. 150.050.000 perhitungan biaya overhead untuk biaya 
kontrak cleaning service untuk gedung Lontara IV dilakukan dengan 
menggunakan luas lantai gedung sebagai cost drivernya. Biaya overhead 
dihitung sebagai berikut: 
           = Biaya kontrak cleaning servise Lontara iv  x Luas Lantai bagian perawatan anak 
                         Luas Gedung Lontara iv 
 
= Rp 150.050.000 x 1.562 m2 
          3.125 m2 
= Rp 75.000.992 
 
Setelah biaya overhead untuk biaya cleaning servise ditentukan, maka 
biaya cleaning servise dapat dihitung sebagai berikut: 
Kapasitas adalah kemampuan rumah sakit menampung jumlah pasien rawat 
inap khususnya bagian perawatan anak  
 
 
Biaya overhead untuk biaya kontrak cleaning service per hari per pasien kelas II 
adalah sebagai berikut: 
Biaya cleaning service per pasien 
 = Total biaya kontrak cleaning service   x   kapasitas normal kelas II 
   Total kapasitas normal perawatan anak 
 
   = Rp 75.000.992    x 15.330 
           119.355 
 
  = Rp 9.633.154 
Biaya cleaning service per pasien kls II = Total biaya kontrak cleaning service per pasien 
               Total kapasitas normal kelas II  
 
         =   Rp 9.633.154     
                  15.330 
 
                   = Rp 628 
 
5.4.2. Biaya Listrik dan Air 
Biaya penggunaan listrik dan air khususnya Lontara IV yang dikeluarkan 
oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo sebesar Rp. 170.252.170, untuk 
mengalokasikan biaya ini ke masing-masing pasien, maka digunakan metode 
titik tertinggi dan terendah untuk memisahkan biaya tetap dan biaya variable, 
mengingat biaya listrik dan air ini merupakan biaya semivariabel, berikut data 
yang dibutuhkan: 
 
 
 
 
 
 
 
Bulan Pasien Jam Kerja Biaya 
Jan 255 568   Rp.14.860.140 
Feb 220 531 Rp.14.503.630 
Mar 344 432   Rp.13.542.100 
Apr 259 508 Rp.14.231.250 
Mei 350 638 Rp.15.359.300 
Jun 266 619 Rp.15.031.000 
Jul 302 493 Rp.14.184.550 
Ags 295 720 Rp.16.260.250 
Sep 318 458 Rp.13.964.500 
Okt 286 520 Rp.14.375.450 
Nov 228 382 Rp.12.715.350 
Des 237 310 Rp.11.224.650 
 3.360 6.179 Rp.170.252.170 
        (Sumber: RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo) 
Metode titik tertinggi dan terendah : 
    Jam Kerja   Biaya Listrik dan Air 
 
Titik tertinggi      720       Rp.16.260.250 
 
Titik terendah               310       Rp.11.224.650 
 
Perbedaan      410       Rp.  5.035.600 
 
Biaya variabel =   Perbedaan biaya   =  Rp.  5.035.600   =  Rp. 12.281 
      Perbedaan jam    410 
 
                                   Tertinggi                  Terendah   
 
Biaya total   Rp.16.260.250             Rp.11.224.650 
 
Biaya variabel  Rp.  8.843.100    Rp.  3.807.500 
 
Biaya tetap   Rp.  7.417.150    Rp.  7.417.150 
 
Biaya listrik dan air    =   biaya fixed/tetap per pasien + biaya variabel per pasien 
Biaya  
Biaya fixed   = biaya tetap tertinggi x 12 bulan  
                    = Rp 7.417.150 x 12 bulan 
                    = Rp 89.005.800 
 
 
Biaya fixed = Jumlah biaya tetap setahun    x Luas lantai perawatan anak 
                         Luas gedung Lontara iv 
 
                   = Rp 89.005.800 x 1.562 m2 
                           3.125 m2 
 
          = Rp 44.488.659 
Biaya fixed per pasien =                    Biaya fixed 
                                        Kapasitas normal perawatan anak 
 
Kapasitas normal semua kelas 
Untuk perawatan anak (setahun) =   kelas VIP =  5 x 3 org x 365 =  5.475 
         Kelas I     =  6 x 5 org x 365 = 10.950 
         Kelas II    =  7 x 6 org x 365 = 15.330 
         Kelas III   = 30 x 8 org x 365 = 87.600 
        Jumlah       119.355 
Biaya fixed per pasien = Rp 44.488.659 
       119.355 
 
                                     = Rp 372 
Biaya variable =  Total biaya listrik dan air Lontara IV – Jumlah biaya tetap tetap setahun 
= Rp 170.252.170 – Rp 89.005.800 
= Rp 81.246.370 
Biaya variabel per pasien =           Jumlah biaya variable setahun  
            Jumlah hari rawat inap untuk perawatan anak 
 
                                          = Rp 81.246.370 
                                                 12.990 
 
                      = Rp 6.254 
Biaya listrik dan air = biaya fixed/tetap per pasien + biaya variabel per pasien  
per pasien 
             =   Rp. 372 + Rp.6.254 
             =   Rp. 6.626 
 
 
 
5.4.3. Biaya Depresiasi Gedung, 
Biaya penyusutan gedung khususnya Lontara IV yang dikeluarkan oleh 
RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo untuk tahun 2010 sebesar Rp. 150.000.000. 
adapun luas keseluruhan gedung rumah sakit khususnya bagian perawatan 
anak yaitu: 
Biaya overhead = Biaya Penyusutan Lontara IV      x Luas lantai perawatan anak 
                            Luas gedung Lontara IV 
 
                       = Rp 150.000.000 x 1.562 m2 
                                  3.125 m2 
 
                      = Rp 63.633.894 
 
Setelah biaya overhead untuk biaya penyusutan gedung ditentukan, 
maka biaya penyusutan gedung dapat dihitung sebagai berikut: 
Kapasitas adalah kemampuan rumah sakit menampung jumlah pasien rawat 
inap khususnya bagian perawatan anak 
Biaya overhead untuk biaya penyusutan gedung per hari per pasien kelas II 
adalah sebagai berikut: 
Biaya penyusutan gedung per pasien  
           = Total biaya penyusutan gedung              x kapasitas normal kelas II 
              Total kapasitas normal perawatan anak 
 
           = Rp 63.633.894    x 15.330 
                  119.355 
 
           = Rp 8.173.160 
 
Biaya penyusutan gedung per pasien kls II = Total biaya penyusutan gedung per pasien 
               Total kapasitas normal kelas II  
 
                = Rp 8.173.160 
                       15.330 
 
                = Rp 533 
 
 
5.4.4. Biaya Penyusutan Peralatan Medis 
Biaya penyusutan peralatan medis khususnya Lontara IV yang 
dikeluarkan oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo untuk tahun 2010 sebesar  
Rp. 185.250.000. Adapun jam kerja langsung rumah sakit yaitu 4.941 . Dengan 
menggunakan jam kerja sebagai dasar penentuan biaya overhead penyusutan 
peralatan medis maka dihitung sebagai berikut: 
Biaya Overhead = Biaya Penyusutan peralatan medis       x Luas lantai perawatan anak 
                              Luas gedung Lontara IV 
 
               
  = Rp 185.250.000    x 1.562 m2 
           3.125 m2 
                            
                         = Rp 92.595.360 
Setelah biaya overhead untuk biaya overhead peralatan medis 
ditentukan, maka biaya penyusutan peralatan medis dapat dihitung sebagai 
berikut: 
Kapasitas adalah kemampuan rumah sakit menampung jumlah pasien rawat 
inap khususnya bagian perawatan anak  
Biaya overhead untuk biaya penyusutan peralatan medis per hari per pasien   
kelas II adalah sebagai berikut: 
Biaya penyusutan peralatan medis per pasien:  
                = Total biaya penyusutan peralatan medis     x kapasitas normal kelas II 
                   Total kapasitas normal perawatan anak 
 
 = Rp 92.595.360   x 15.330 
    119.355 
 
            = Rp 11.892.982 
 
 
 
Biaya penyusutan peralatan medis per pasien kls II  
    = Total biaya penyusutan medis per pasien 
                       Total kapasitas normal kelas II  
 
      = Rp 11.892.982 
                       15.330 
 
      = Rp 775 
 
5.4.5. Biaya Penyusutan Peralatan Non Medis 
Biaya penyusutan peralatan  non medis khususnya Lontara IV yang 
dikeluarkan oleh RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo untuk tahun 2010 sebesar     
Rp. 175.250.000. Adapun jam kerja langsung rumah sakit yaitu 4.941 . Dengan 
menggunakan jam kerja sebagai dasar penentuan biaya overhead penyusutan 
peralatan non medis, maka dihitung sebagai berikut: 
Biaya Overhead = Biaya Penyusutan peralatan non medis     x Luas lantai perawatan anak 
                              Luas gedung Lontara IV 
 
                        = Rp 175.250.000     x 1.562 m2 
                                 3.125 m2 
                            
                        = Rp 87.596.960 
Setelah biaya overhead untuk biaya overhead peralatan non medis 
ditentukan, maka biaya penyusutan peralatan non medis dapat dihitung sebagai 
berikut: 
Kapasitas adalah kemampuan rumah sakit menampung jumlah pasien rawat 
inap khususnya bagian perawatan anak  
Biaya overhead untuk biaya penyusutan peralatan non medis per hari per 
pasien   kelas II adalah sebagai berikut: 
 
 
           = Total biaya penyusutan peralatan non medis     x kapasitas normal kelas II 
                Total kapasitas normal perawatan anak 
 
          = Rp 87.596.960      x 15.330 
              119.355 
 
      = Rp 11.250.985 
 
Biaya penyusutan peralatan non medis per pasien kls II  
    = Total biaya penyusutan non medis per pasien 
                                 Total kapasitas normal kelas II  
 
      = Rp 11.250.985 
                       15.330 
 
      = Rp 733 
5.4.6. Biaya Alat Medis Habis Pakai 
Biaya alat medis habis pakai khususnya Perawatan anak yang 
dikeluarkan oleh pihak RSUP Dr.Wahidin Sudirohusodo untuk tahun 2010 yakni 
sebesar  Rp 250.000.000. Dengan demikian perhitungan alokasi biaya alat 
medis  ke masing-masing kelas, dilakukan sebagai berikut: 
No 
Kelas 
Jumlah hari pasien rawat 
inap 
1 VIP       50 
2 Kelas I     170 
3 Kelas II     520 
4 Kelas III 12.250 
 Jumlah 12.990 
                   (Sumber : diolah dari RSUP Dr.Wahidin Sudirohusodo) 
Dari  jumlah  hari pasien rawat inap yang menjadi cost  driver untuk 
perhitungan alokasi biaya alat medis. Sehingga alokasi biayanya sebagai 
berikut: 
 
 
 
= Jumlah alat medis habis pakai perawatan anak 
                Jumlah hari pasien rawat inap  
 
= Rp 250.000.000 
           12.990 
 
= Rp 19.245 
5.5. Perhitungan Harga Pokok Pelayanan Rawat Inap 
 Tabel 5.1. 
          Perhitungan Harga Pokok Pelayanan Rawat Inap Kelas II  / Hari 
 
Jenis Biaya Jumlah 
Biaya Bahan Langsung : Rp.26.943 
     Biaya Bahan Makanan Rp.26.943 
  
Biaya Tenaga Kerja Langsung :  
     Gaji Dokter Rp.  1.750 
     Gaji Perawat Rp.  1.508 
 Rp. 3.258 
Biaya Overhead :  
     Biaya listrik dan air Rp.   6.626  
     Biaya depresiasi gedung Rp.      533 
     Biaya kontrak cleaning service Rp.      628 
     Biaya penyusutan peralatan medis Rp.      755 
     Biaya penyusutan peralatan non 
medis 
Rp.      733 
     Biaya alat kesehatan habis pakai Rp. 19.245 
 Rp. 28.520 
  
Harga Pokok Rawat Inap Kelas II Rp. 58.721 
     Sumber : RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo (data diolah) 
 
Perhitungan harga pokok pelayanan rawat inap kelas II  RSUP Dr. 
Wahidin Sudirohusodo  dengan menggunakan teori akuntansi biaya  yaitu 
dengan terlebih dahulu mengklasifikasikan semua biaya yang dikonsumsi oleh 
produk ke dalam tiga bagian, yakni biaya bahan baku, biaya tenaga kerja 
langsung dan biaya overhead. Biaya bahan baku kemudian dialokasikan ke 
 
 
masing-masing kelas berdasarkan metode rata-rata sederhana biaya per unit, 
sementara biaya tenaga kerja langsung dialokasikan ke masing-masing kelas 
setelah menentukan kapasitas yang digunakan dan memilih dasar 
pembebanannya, dan biaya overhead yang juga merupakan biaya bersama 
masing-masing kelas dialokasikan berdasarkan metode alokasi joint cost (biaya 
bersama). Maka berdasarkan perhitungan tersebut diperoleh harga pokok 
pelayanan rawat inap kelas II RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo sebesar Rp. 
58.721 
Jika dibandingkan dengan tarif yang diberlakukan oleh pihak RSUP Dr. 
Wahidin Sudirohusodo untuk pelayanan rawat inap kelas II dengan perhitungan 
harga pokok pelayanan yang telah dihitung di atas, maka terdapat selisih, 
sebagaimana disajikan pada tebel berikut :  
Tabel 5.2 
Perbandingan Biaya Rumah Sakit dengan Perhitungan 
Harga Pokok Pelayanan Secara Teoritis 
 
Tarif Rumah Sakit 
untuk kelas II 
Perhitungan Harga Pokok 
Pelayanan Secara Teoritis 
Selisih 
Rp.88.000 Rp. 58.721 Rp.29.279 
 Sumber : RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo (data diolah) 
 
Berdasarkan perbandingan tarif di atas maka dapat disimpulkan bahwa 
tarif yang diberlakukan oleh pihak RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo untuk 
pelayanan rawat inap kelas II lebih besar dibandingkan dengan perhitungan 
harga pokok pelayanan rawat inap kelas II yang dihitung oleh penulis 
berdasarkan pendekatan teoritis, dengan selisih Rp.29.279 (Rp 88.000 - 
Rp.58.721). 
 
 
BAB VI 
KESIMPULAN DAN SARAN 
 
1.1. Kesimpulan  
Harga jual atau tarif rawat inap yang diberlakukan oleh manajemen 
RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo untuk pelayanan rawat inap khususnya 
bagian perawatan anak kelas II lebih besar bila dibandingkan dengan hasil 
perhitungan harga pokok pelayanan rawat inap yang dihitung oleh penulis 
berdasarkan pendekatan teoritis. Perhitungan harga pokok pelayanan rawat 
inap kelas II mengalokasikan biaya bahan baku ke masing-masing kelas 
berdasarkan metode rata-rata sederhana biaya per unit, sementara biaya 
tenaga kerja langsung dialokasikan ke masing-masing kelas setelah 
menentukan kapasitas yang digunakan dan memilih dasar pembebanannya, 
dan biaya overhead dialokasikan berdasarkan metode alokasi joint cost (biaya 
bersama).  
1.2. Saran 
Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan yang telah diuraikan 
sebelumnya, maka penulis menyarankan agar pihak manajemen RSUP       Dr. 
Wahidin Sudirohusodo untuk mulai mempertimbangkan menggunakan 
pendekatan teoritis sebagai dasar pengambilan keputusan dalam menetapkan 
harga pokok pelayanan rawat inap 
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